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워싱턴 주 메디케이드 통합제휴(WMIP)

본 안내서를 읽고 이해하는 데 어려움이 있으시면 1 (800) 562-3022 로 전화하여 
도움을 받으시거나 다음을 요청하십시오. 

1) 대형 인쇄판

2) 다른 형식으로 된 안내서(예: 점자)

본 안내서에 질문이 있을 경우 수신자부담전화 1-800-562-3022 또는 TTY/TDD 

1-800-848-5429 (청각/언어 장애인 전용라인)로 전화하십시오.

본 안내서는 요청하시면 다른 언어로도 제공됩니다.

1-800-562-3022
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문의 연락처:

•월요일에서 금요일, 오전 7시~오후 5시 사이에 1-800-562-3022 로 
전화하십시오.

•청각이나 언어장애가 있으신 분은 TTY/TDD 전용 회선, 1-800-848-5429 로 
전화하십시오(전화기에 통신장비가 설치되어 있어야만 사용할 수 있음).

•웹사이트, http://fortress.wa.gov/dshs/maa/MIP를 방문하십시오.

이들 전화는 모두 수신자부담입니다. 전화를 하시면 저희가 성심껏 도와드리겠습니다!!
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가입자가 선택할 수 있는 건강관리서비스 수혜 방법

WMIP 란 무엇입니까? 
WMIP 란 Snohomish 카운티에서 보건사회부 (DSHS) 에 의해 제공되는 새 건강관리 
프로그램을 말하며, 진료, 의약품, 마약 및 알코올 치료, 정신건강 및 
장기요양보호서비스 모두가 WMIP 의 일부입니다. WMIP 가입자에게는 가입자의 
건강을 돌볼 Primary Care Provider (PCP) 라고 하는 주치의가 배정됩니다. Molina 
Healthcare of Washington, Inc.(Molina)는 WMIP 를 위해 의료서비스를 제공하는 
건강보험회사입니다.

WMIP 가입여부 
WMIP는 자원해서 가입하는 프로그램이기 때문에 가입 후 언제든 해약하실 수 
있습니다. 

WMIP 가입을 해약하기를 원하시면 DSHS, 1-800-562-3022 로 전화하거나 본 안내서 
마지막 장에 있는 가입신청서를 사용하십시오. WMIP 가입이나 해약을 하려고 할 때 
이 가입신청서를 사용하실 수 있습니다. 해약을 원하면 FFS (Fee-for-Service) 네모 칸에 
체크하십시오. 이 가입신청서는 반드시 그 달 15일 전에 보내셔야 합니다. 15 일 후에 
전화를 하거나 가입신청서를 부치시면 WMIP 에 한 달간 더 가입해 있어야 할 수도 
있습니다. 마감일을 놓쳤거나 한 달간 더 가입해 있어야 할 경우 Molina 의 
건강관리팀이 가입자가 필요로 하는 진료를 받으실 수 있도록 도와드릴 것입니다. 
가입서에 관한 더 자세한 정보는 20 페이지를 참조하십시오.

WMIP 선택 방법 
WMIP 로 24시간 내내 의료서비스를 받을 수 있으며, 자격에 한 해 정신건강, 
장기요양 및 마약/알코올 치료를 받을 수 있습니다. 어떤 문제나 가입자의 건강관리는 
WMIP 에서 도와드릴 것입니다. 자신이 원하는 사항이 무엇인지, WMIP 가 자신에게 
적합한지를 생각해 보고 결정하십시오. 다음을 고려해 볼 수 있을 것입니다. 

1)  주치의나 건강관리 의료진이 달리 없다면 WMIP에 가입하는 것이 좋을 수도 
있습니다. Molina 에서 의료진들을 알선해 드릴 것입니다. 

2)  의사, 치료사, 상담사 및 간병인 등, 여러 의료진들로부터 치료를 받으시는 
분도 WMIP에 가입하는 것이 좋을 것입니다. Molina 에서 가입자의 건강을 위해 
건강관리사를 지정해, 모든 의료진들과 함께 가입자의 건강을 관리하도록 
도와드릴 것입니다. 건강관리사에 관한 상세 정보는 7페이지를 참조하십시오.

3)  당뇨병, 천식 혹은 심장질환과 같은 문제가 있을 경우에도 WMIP 가입이 좋을 
수도 있습니다. Molina 의 건강관리프로그램을 통해 자신의 건강을 스스로 
돌보는 데 필요한 도움을 받을 수 있습니다. Molina 와 담당의사가 가입자의 
질병을 치료하는데 필요한 의약품을 제공할 것입니다.
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워싱턴 주 메디케이드 통합제휴(WMIP) 정보 

지금의 의사, 간호사, 상담사를 그대로 이용하고 싶을 
경우는 어떻게 해야 합니까? 
담당 의사나 기타 의료진들에게 전화를 하여 그들이 WMIP 에 소속되어 있는지 문의하십시오.

1)  월요일에서 금요일, 오전 7:30~오후 5:30 사이에 Molina (1-800-869-7165) 에 전화하십시오.

2)  월요일에서 금요일, 오전 7:00~오후 5:00 사이에 DSHS (1-800-562-3022) 에 전화하십시오.

담당 의사, 간호사 또는 상담사가 이미 Molina와 계약관계으로 일을 하고 있으면 본 
안내서 마지막 장에 있는 가입신청서 제2항을 작성하시면 됩니다. 그러면 Molina에서 그 
의사를 가입자의 주치의로 배정할 것입니다. Molina와 계약하여 일을 하지 않는 의사이면 
Molina에 전화하여 가입자가 원하는 의사를 주치의로 선정할 수 있는지 문의하십시오. 

Molina 로부터 의료서비스를 받는 방법 
WMIP 에 가입하면 Molina 에서 의료증 (ID 카드) 과 의료서비스를 받는 방법이 설명되어 
있는 안내 책자를 보내드립니다. 진료를 받을 때는 항시 Molina 의 의료증(ID 카드)과 
DSHS 서비스 카드를 반드시 제시하셔야만 합니다. Molina 에 관한 상세 정보는 6
페이지를 참조하십시오. 

PCP (Primary Care Provider) 란 무엇입니까? 
PCP 는 Primary Care Provider 의 약자이며 한국어로는 1차 의료진 또는 주치의라고 
합니다. 1차 의료진 또는 주치의는 Molina와 함께 일하는 의사, 간호사 또는 보조의사를 
들 수 있습니다. 전문의나 기타 건강관리 의료진으로부터 진찰을 받아야 하면 가입자의 
PCP가 도와드릴 것입니다. PCP를 찾아야 하면 Molina로 전화하십시오. 가입자 거주지 
지역에 있는 의사 중에서 PCP를 선정하도록 도와드릴 것입니다. 

전문의 진료를 받아야 할 경우는 어떻게 해야 합니까? 
전문의나 다른 의료진들로부터 받는 진료는 담당 PCP로부터 사전에 의뢰를 받아야 
합니다. 의뢰란 전문의에게 가기 전에 PCP나 Molina로부터 허가를 받는 것을 
의미합니다. 전문의 진찰은 PCP에게 의뢰해 달라고 반드시 요청을 해야만 하며, 의뢰를 
받지 않고 전문의에게 바로 가서 진찰을 받을 경우 치료비가 가입자에게 청구될 수 
있습니다. 이 말은 DSHS와 Molina에서 그 치료비를 지급하지 않음을 뜻합니다. 

WMIP 가입 후 내가 원하는 아무 의사나 병원을 
이용할 수 있습니까? 
WMIP를 통해 의료서비스를 받을 경우 Molina 와 계약관계로 일하는 의사나 기타 
의료진에게 가야만 합니다. 이용 병원은 담당 의사가 어느 병원을 이용하는지에 따라 
다릅니다. Molina 1-800-869-7165로 전화하여 더 자세한 내용을 문의하십시오. 
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가입자가 선택할 수 있는 건강관리서비스 수혜 방법

치과진료가 필요하면 어떻게 해야 합니까? 
치과진료는 지금 받으시는 대로 받으시면 됩니다. Molina 는 치과진료를 보험으로 제공하지 
않습니다.

민영건강보험이 있을 경우에는 어떻게 됩니까?
메디케어나 메디케이드 보험이 아닌 민영건강보험을 별도로 갖고 있는 사람은 
1-800-562-6136 에 전화하여 그 사실을 보고, 변경, 갱신할 수 있습니다. 민영건강보험을 
갖고 있으면서 동시에 WMIP 에 가입하는 것이 불가능할 수도 있습니다. 

건강관리프로그램이 필요할 경우에는 어떻게 해야 
합니까?
건강관리프로그램은 가입자가 자신의 건강상태를 돌보는 데 도움이 되는 프로그램입니다. 
WMIP 에 가입하시면 Molina 에서 건강관리프로그램(6페이지 참조)이 필요한 가입자를 위해 
건강관리프로그램에 등록시킵니다. 가입자의 건강관리사가 다음 질병에 대한 건강관리를 
위해 도와드릴 것입니다.

1) 천식 4) 당뇨병 

2) 심장질환  5) 말기신장질환 

3) 만성 폐쇄성폐질환(COPD)

이사를 할 경우 어떻게 됩니까?
이사를 할 경우 의료서비스 수혜 방법을 변경해야 할 수도 있습니다. 그러므로 반드시 
지역의 보사부 사무처 (CSO) 와 Molina에 전화하셔서 이사한 사실을 말씀하시면 그에 따른 
도움을 받으실 수 있습니다.

Molina 에서 더 이상 보험으로 진료를 받을 수 없다고 
말할 경우 어떻게 해야 합니까?
DSHS, 1-800-562-3022 로 전화해 알아보십시오. Molina 에 다시 가입할 수 있을지도 
모릅니다. 

유의: Molina 에 가입 후 해약한지 2개월 미만이면 이전처럼 Molina 에 그대로 가입됩니다.
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워싱턴 주 메디케이드 통합제휴(WMIP) 정보 

Molina 에 불만이 있을 경우는 어떻게 해야 합니까?
Molina 에 전화를 걸어 불만사항을 말하시면 도와드리겠습니다. 

Molina 에서 해당 문제를 해결하지 않을 경우 DSHS 로부터 행정심의회를 요청할 수 
있습니다. 행정심의회에 관한 더 자세한 정보는 이 책자 19페이지와 Molina 가입자 
안내서에 나와 있으니 참고하시기 바랍니다. 

메디케어와 메디케이드 둘 다에 가입해 있는 경우는 어떻게 
됩니까?

WMIP 에 가입하여도 메디케어 혜택은 변경되지 않습니다. Molina Healthcare 와 DSHS 에서 
지금과 같이 메디케어와 메디케이드의 혜택을 받으실 수 있도록 도와드릴 것입니다. 이러한 
일을 “보험혜택조정” 이라고 합니다. 

메디케어와 메디케이드 둘 다에 가입되어 있을 경우 Molina 의 메디케어 플랜 가입을 고려해 
볼 수 있을 것입니다. WMIP 와 Molina의 메디케어 플랜에 소속되어 있으면 메디케어와 
메디케이드 보험혜택을 보다 낫게 조정할 수 있습니다. Molina 의 메디케어 플랜은 가입자의 
처방약 플랜 (PDP) 을 포함합니다. 메디케어 처방약 플랜은 Part D라고도 합니다. Molina 의 
메디케어 플랜 보험료를 지급하지 않을 수도 있습니다.

Molina 의 메디케어 플랜에 가입하기를 원하거나 제공되는 서비스를 알아보려면 
1-800-869-7165로 전화하십시오. 자격이 있으시면 Molina 가 성심을 다해 도와드릴 
것입니다. 가입시 지급해야 하는 비용은 없습니다.

의료관리보험으로 제공되는 두 메디케어 플랜에 같이 
가입할 수 없습니다.
Molina 의 메디케어 플랜에 가입해 있으면서 또 다른 메디케어 의료관리 플랜에 가입할 수 
없습니다. 질문이 있으시면 Molina, 1-800-869-7165 로 전화하십시오.

유의: WMIP 와 처방약 플랜 (PDP) 은 같이 가입할 수 있습니다.

메디케어에 관해 어떤 변경사항이 있으면 사회보장국에서 최신 정보를 알려드릴 것입니다. 
또한 연방정부 웹사이트,

http://www.medicare.gov/medicarereform/default.asp 에 접속하셔서 메디케어 개정법
(Medicare Modernization Act) 에 관한 정보를 확인하실 수도 있습니다.
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저희 Molina Healthcare of Washington Inc.(이하 “Molina Healthcare”)는 가입자 여러분들의 
건강을 보호하고자 합니다! 다음은 Molina Healthcare에서 WMIP 가입자를 위해 제공하는 
추가 서비스와 프로그램입니다. 

서비스 
• 가입자의 건강을 돌보고 담당하는 주치의(PCP)
• 가입자의 건강문제를 돕는 건강관리사

• 건강평가서. 건강평가서를 완성하시면 5달러의 상품권이 제공됩니다.

• 가입자의 가족의 건강계획서 작성

• 24 시간 내내 이용가능한 건강상담 전화

• 질병 관리에 도움이 되는 건강관리프로그램 

건강관리프로그램
• breathe with ease  sm 천식 프로그램

• Healthy Living with Diabetes sm 당뇨병 프로그램

• 만성폐쇄성폐질환 (COPD)
• 심장혈관 프로그램

• 말기신장질병 프로그램

• Free and Clear ® 금연 프로그램

• 예방건강관리 방문일 상기

• 건강교육

• 임산부를 위한 프로그램

질병관리와 건강교육프로그램은 수강하는 프로그램이 아니며, Molina 에서 가입자에게 건강 
및/또는 질병관리에 도움이 되는 정보들과 예방건강관리 지침 및 좋은 건강상태에 관한 
소식지를 보내드릴 것입니다.

다음에 관해 질문이 있으시면 1-800-869-7165 로 전화하십시오.
• Molina Healthcare 와 계약관계로 일하는 의사나 의료진 

• 건강보험혜택(보험으로 받는 혜택) 

• 위의 프로그램

• 통역관

• Molina Healthcare 

월요일에서 금요일, 오전 7:30~오후 5:30 사이에 1-800-869-7165로 전화하십시오. 
(청각이나 언어장애가 있으신 분들은) TTY/TDD 번호 1-877-665-4629로 전화하시면 
됩니다. 또한 http://www.molinahealthcare.com/medicaid/members/wa/home.html 에 
접속하실 수도 있습니다. 
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가입자가 선택할 수 있는 건강관리서비스 수혜 방법

건강관리사란 무엇입니까? 
Molina 건강관리사는 가입자의 건강관리에 필요한 지원을 제공합니다. WMIP 에 가입할 경우 
가입자를 담당할 건강관리사가 배정됩니다. 건강관리사의 임무는 가입자의 건강관리에 
필요한 모든 것을 담당하고 가입자와 한 팀이 되어 일합니다. WMIP 에 가입을 하시면 
건강관리사가 전화로 가입자의 건강을 의논할 것입니다. 

건강관리사는 다음과 같은 일을 합니다. 

1)  가입자의 사례 매니저, 의사, 약사와 
상의합니다.

2)  가입자에게 질문하여 건강을 유지하는 데 
필요한 것이 무엇인지를 파악합니다.

3)  건강평가를 하여 가입자의 건강 위험도와 
바로 도와드려야 하는지 그 여부를 
판단합니다. 

4)  가입자와 함께 건강관리계획서(또는 
치료계획서)를 작성합니다. 본 계획서 
작성을 위해 건강관리사는 가입자에 대해 다음을 알 필요가 있습니다. 

• 얼마나 더 자주 의사를 방문할 필요가 있는가 

• 의료서비스를 받는 데 어떤 문제가 있는가

• 정신건강치료, 장기요양보호서비스 혹은 알코올 및 마약 치료를 받을 필요가   
 있는가 

• 현재 어떤 약을 복용하고 있는가 

• 문화적으로 필요한 사항이 있는가

• 가입자의 언어를 사용하는 사람이 필요한가 

5) 좋은 건강관리 서비스를 선택할 수 있도록 가입자를 지원합니다.

6)  DSHS 에서 제공하는 다른 서비스를 찾아서라도 필요한 의료서비스를 받으실 수 
있도록 지원합니다.
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가입자가 선택할 수 있는 건강관리서비스 수혜 방법

WMIP 는 어떤 서비스를 제공합니까? 
WMIP는 DSHS 의료쿠폰 (Fee for Service) 으로 받는 서비스와 동일한 서비스 외, 일부 추가 
서비스를 제공합니다. 아래 굵은체로 기재된 것이 추가로 제공되는 서비스입니다. 더 자세한 
내용은 Molina 의 가입자서비스부에 전화하십시오.

• 24 시간 내내 전화할 수 있는   
 간호상담전화(무료) 

• 구급차 

• 혈액 및 혈액제품 

• 건강관리프로그램 

• 건강관리계획서(또는 치료계획서) 

• 알코올 및 마약 통원치료 

• 투석 

• 질병관리 

• 시력검사 

• 가족계획 

• 당뇨병 및 심장질환 관련 건강교육 

• 재택건강관리 (Home Health Care) 와  
 호스피스 케어 

• 병원치료 (응급실, 입원 및 외래환자  
 서비스) 

• 예방접종(주사) 

• 임상검사 및 X-레이 서비스 

• 장기요양보호서비스(이것으로   
 국한하지는 않음) 

– 환경 개조/보조 기술 

– 재택건강관리(Home health  
 care) 

– 간호사 위임 

– 개인위생서비스 

– 개인비상응답시스템 (PERS)

– 자가 건강관리 (Self-directed  
 care)

– 자택으로 식사배달

–시설입소 서비스(Residential Services)

* 성인패밀리홈 (Adult Family Homes)

* 성인입소요양시설 (Adult Residential 
Care) 

* 고급 성인입소요양시설 (Enhanced 
Adult Residential Care)

* 노인보조시설 (Assisted Living)

* 요양시설 (Nursing Facilities)

• 산전관리 및 여성건강관리

• 의료용품 및 장비

• 의사실 방문

• 눈 상태에 따른 시력교정의(눈 훈련)

• 정신건강치료(입원치료/통원치료  
 포함)

– 심리검사, 평가, 진단

– PCP 를 통한 약물관리 -   
 방문횟수에 제한 없음 

– 클럽회관 

– 임시휴식 (Respite)

– 취업/직업 훈련

• 산소/호흡 요법 

• 약국/약. Molina 에 연락하여 처방집  
 목록을 요청할 수 있습니다. 

• 물리요법, 작업요법 및 언어요법

• 1차 진료원/주치의(PCP) 

• 금연 

• 전문의 진료 

• 입원 또는 외래 환자로서 수술 

• 조직 및 장기이식 

• 긴급치료 
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워싱턴 주 메디케이드 통합제휴(WMIP) 정보 

다음은 Molina 와 다른 주정부 기관에서 제공하는 일부 
서비스입니다.
아래 서비스는 Molina 에서 받거나 지역의 보건부 또는 가족계획클리닉에 가서 받으실 수 
있습니다.

• 가족계획서비스와 피임약 

• HIV 및 AIDS 검사 

• 예방접종 

• 성병치료 및 사후관리 치료 

• TB 검사 및 사후관리 치료

• 여성, 소아 및 아동 (WIC) 프로그램

유의: WIC 프로그램은 지역의 보건부에서만 
제공됩니다.

일부 서비스는 DSHS에서만 보험혜택으로 제공합니다. 
아래 서비스는 DSHS 에서 보험으로 제공되는 서비스이기 때문에 Molina 에서 그 비용을 
지급하지 않습니다. 그러므로 이들 서비스를 받을 때는 반드시 DSHS 서비스 카드를 
사용하도록 하십시오. 

• 치과 서비스 - 일부 치열교정 포함 

• 안경 및 안경테 조절 서비스 

• 유전자 상담(산전관리서비스에만 
해당) 

• 보청기 

• 의사실 방문시 통역관 이용 

• 부지불식간의 위기서비스 

• 임산부 지원 서비스

• DSHS 에서 승인한 센터에서 제공하는 
신경발달 서비스 

• 시설입소 약물중독치료 

• 의사실 왕래시 교통편 제공(구급차가 
아닌 일반차량) 

• 자발적 임신중절 

질문이 있으시면 DSHS의 고객서비스부, 1-800-562-3022 로 전화하십시오.
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가입자가 선택할 수 있는 건강관리서비스 수혜 방법

DSHS 또는 Molina 에서 제공하지 않는 일부 서비스 
다음은 Molina 또는 DSHS 에서 제공하지 않는 서비스입니다. 이들 서비스를 받으면 본인이 
부담해야 할 수도 있습니다. 그러므로 더 자세한 정보는 Molina 의 고객서비스부 또는 DSHS 
고객서비스 헬프라인에 전화하십시오.

• 대부분의 법원명령에 의한 서비스 

• 불임, 발기부전 및 성기능 장애에  
 관한 진단이나 치료 

• 연구실험이나 조사를 목적으로 하는  
 치료나 서비스 

• 해외 여행을 위한 예방접종 

• 사회보장 장애연금 자격여부를   
 파악하기 위한 건강진단 

• 교도소에 감금되어 있는 동안의   
 의료서비스 

• 개인편의품 

• 직장, 보험 또는 면허증 발급에   
 필요한 신체검사 

• 미용을 위한 성형수술 

• 자원해서 받은 불임시술의 복원 

이 책자에 기재되지 않은 
서비스에 관해 질문이 있으시면, 
1-800-562-3022 로 
전화하십시오.
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워싱턴 주 메디케이드 통합제휴(WMIP) 정보 

WMIP 의 모든 가입자에게는 DSHS 서비스 
카드가 제공됩니다. DSHS 서비스 카드에 
의사, 기타 의료진 및 보험으로 제공받을 수 
있는 의료서비스가 기재되어 있습니다.

웹사이트: www.WAProviderOne.org

수혜자/가입자: 영구 의료서비스 카드입니다. 잘 보관하십시오!
서비스를 받을 때 각 의료진에게 이 카드를 제시하십시오.
질문이 있으면 저희 고객서비스부로 전화주십시오.

고객서비스 ................................ 1-800-562-3022
TTY/TDD .................................. 1-800-848-5429

의사/의료서비스제공처: 환자의 신분과 수혜자격을 확인할 책임이 
있습니다. 수혜자격 정보는 이 카드를 사용하거나 의료서비스제공처의 
웹사이트에 접속 또는 고객서비스부에 전화하여 획득할 수 있습니다. 

이 카드는 수혜자격이나 해당 서비스 비용을 보장하지 않습니다.
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가입자가 선택할 수 있는 건강관리서비스 수혜 방법

Molina 의료증(ID 카드)
WMIP 에 가입하시면 Molina 에서 의료증(ID 카드)을 보내드립니다. 의사, 
장기요양보호서비스, 약, 마약/알코올 치료 및 정신건강서비스를 받을 때는 반드시 DSHS 
카드와 Molina 의료증(ID 카드) 둘 다 있어야 합니다. Molina 로부터 카드를 받기 전에 
진료를 받을 필요가 있으면 1-800-869-7165 로 전화주십시오.

Molina Healthcare 의료증(ID Card) 설명 

1)  Molina Healthcare 주소와 가입자서비스 전화번호 

2)  환자 개인정보 

3)  DSHS 서비스 카드에 있는 ID 번호

4)  이 부분에는 Washington Medicaid Integration Partnership (WMIP)라고 기재됩니다. 

5)  PCP 의 이름, 클리닉, 전화번호 및 PCP 선택일자가 기입됩니다. 

유의: 뒷면에는 약국 번호와 24 시간 내내 공인간호사의 도움을 받을 수 있는 
간호상담전화번호, 1-800-564-8329 가 나와 있습니다. 

Patient Name:
ID#:
Birth Date:
Program:

PCP Name:
PCP Location:
PCP Phone:
PCP Eff:

Molina Healthcare of Washington, Inc.
PO Box 1469
Bothell, WA  98041
Member Services: 1(800)869-7165 

ProviderOne ID #:

(1)

(2)

(3)

(4)

(5)
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워싱턴 주 메디케이드 통합제휴(WMIP) 정보 

마약 및 알코올 치료가 필요하면 어떻게 해야 합니까? 
마약 및 알코올 남용 치료가 필요하면 24시간 내내 연락할 수 있는 알코올/마약 헬프라인, 
1-800-562-1240 으로 전화하십시오. www.adhl.org 또는 www.dshs.wa.gov/dasa 에 
접속하시면 더 자세한 정보를 확인하실 수 있습니다. 이 치료는 주치의(PCP)로부터 의뢰 
(승인)를 받지 않아도 됩니다. 

마약 및 알코올 치료는 어떻게 받을 수 있습니까?

알코올 또는 마약 치료를 받아야 하면 담당 주치의(PCP) 또는 건강관리사와 상의하는 것이 
중요합니다. 주치의나 건강관리사가 가입자에게 적합한 치료(통원치료, 입소해 받는 치료 
또는 해독치료)가 무엇인지를 파악하기 위해 질문들을 할 것입니다. 질문을 받으면 
가입자에게 도움이 되는 것이 무엇인지 잘 파악할 수 있도록 최선을 다해 응답하실 필요가 
있습니다. 

알코올 및 마약 통원치료에는 개별/그룹치료 세션과 주치의(PCP) 또는 건강관리사가 
제공하는 사후관리치료도 포함됩니다. 

치료시설에 입소해 알코올이나 마약치료 또는 해독치료를 받아야 하는 경우이면 한 시설에 
거주하면서 필요한 치료를 받습니다. 주치의(PCP)나 건강관리사가 통원치료와 시설입소 
치료가 끝난 후 사후건강관리 치료를 받도록 할 것입니다. 

마약/알코올 치료서비스는 누가 제공합니까? 

Molina 와 계약으로 일하는 지역의 알코올/마약 치료기관에서 치료와 사후관리치료를 
담당합니다. 

내가 받는 치료는 기밀로 취급됩니까? 

알코올/마약 치료에 관한 것은 일체 기밀로 취급됩니다. 환자의 허락없이는 다른 곳과 
공유하지 않습니다. 하지만 마약/알코올 문제가 있다는 것을 담당 주치의(PCP)나 
건강관리사가 알면 같이 한 팀이 되어 도울 수 있기 때문에 그들에게는 알리는 것이 
중요합니다. 이 경우, 정보공개 동의서와 정보 입수인이 명시된 서류에 서명해야 합니다. 
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정신건강치료를 받아야 하면 어떻게 합니까? 
정신건강서비스를 받을 필요가 있다고 생각하면 담당 건강관리사나 주치의(PCP)와 
상의하십시오. 

정신건강치료에는 어떤 서비스가 포함됩니까? 
• 개별치료    

• 약물 평가

• 처방약 관리

• 사례 관리 

• 가족 치료 

• 그룹 치료

• 취업/직업 후원서비스 

• 정신건강 클럽회관 

• 그 외 다른 서비스는 담당   

 건강관리사에게 문의하십시오.

위기서비스가 필요할 경우 어떻게 해야 합니까? 

생명이 위급한 응급사태의 경우는 911로 전화하십시오. 정신건강이 위기에 직면하였다면 
24시간 언제든지 위기라인 (Care Crisis Line), 1-800-584-3578 로 전화하십시오.

Molina에 전화하여 정신건강의사가 그들과 계약관계로 일을 하는지 알아보거나 아니면 
정신건강의사에게 전화하여 Molina 또는 WMIP와 함께 일을 하는지 확인해 볼 수 있습니다. 
Molina와 함께 일하는 일부 정신건강치료센터는 Compass Health, Catholic Community 
Services, Sea-Mar, Sunrise Services 및 Bridgeways 등이 있습니다.

정신건강질환으로 병원에 입원해야 할 경우는 어떻게 됩니까?

WMIP의 서비스 일부로 제공되는 정신병동 입원치료가 있습니다. 이 치료는 무료로 받을 수 
있지만 정신병동에 입원을 하기 전에 먼저 의뢰부터 받아야만 합니다. 입원치료가 필요하면 
정신건강의사, 주치의(PCP) 또는 Molina 건강관리사에게 말하면 도움을 받으실 수 
있습니다. 

WMIP 에 가입한 후 내 정신건강의사로부터 그대로 진료를 받을 수 있습니까?

Molina 에 전화하여 정신건강의사가 그들과 계약관계로 일을 하는지 알아보거나 아니면 
정신건강의사에게 전화하여 Molina 또는 WMIP와 함께 일을 하는지 확인해 볼 수 있습니다. 
Molina와 함께 일하는 일부 정신건강치료센터는 Compass Health, Catholic Community 
Services, Sea-Mar, Sunrise Services 및 Bridgeways 등이 있습니다.

Molina 는 계약 하에 일하는 개인 정신과 의사 및 심리학자들도 두고 있습니다. 
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장기요양보호서비스가 필요할 경우는 어떻게 해야 합니까?
WMIP 에 가입할 경우 Molina 건강관리사가 가입자에게 장기요양보호서비스 필요여부에 관해 
문의할 것입니다. 이전에 DSHS 로부터 장기요양보호서비스를 받으신 분이면 Molina 에서 DSHS 
와 함께 가입자가 필요로 하는 장기요양보호서비스를 받으시도록 노력할 것입니다. 이전에 받은 
적이 없는 분은 Molina 건강관리사가 가입자와 DSHS와 함께 장기요양보호서비스 수혜자격 
여부를 확인합니다. Molina 건강관리사가 가입자와 함께 장기요양보호서비스를 준비할 것입니다.

장기요양보호서비스란 무엇입니까? 

장기요양보호서비스에는 다음을 포함할 수 있습니다. 

• 자택에서 받는 개인위생서비스 

• 성인패밀리홈 (Adult Family Home) 및 요양시설서비스 
 (Nursing Facility Services) 

• 자택으로 식사배달 서비스 

• 성인 일일서비스 (Adult Day Services) 

• 자택 환경 개조(예: 휠체어 출입용 램프설치) 

• 간호서비스 등 

WMIP 에 있으면서 내 장기요양보호서비스 제공처를 

그대로 이용할 수 있습니까? 
WMIP 에 있으면서 이전에 이용했던 장기요양보호서비스 제공처를 이용하기를 원하면 
Molina에서 우선 그들과 계약을 해야만 합니다. Molina 가 그 장기요양보호서비스 제공처와 
계약관계에 있는지를 확인하려면 Molina 나 그 장기요양보호서비스 제공처에 문의하십시오. 
그장기요양보호서비스 제공처가 Molina 와 계약관계에 있지 않을 경우 계약 체결 기간에도 
임시 합의 하에 필요한 서비스를 받으실 수 있도록 할 것니다. 물론, Molina 와 계약관계에 
있는 다른 제공처를 선택해 받을 수도 있습니다. 

WMIP에 내 사례 매니저를 그대로 유지할 수 있습니까? 
현재의 DSHS/AAA 사례 매니저가 그대로 매년 또는 가입자의 건강에 어떤 변화가 있을 
경우 평가를 실시해 가입자격을 결정할 것입니다. 

장기요양보호서비스 비용을 내가 지불해야 합니까?

장기요양보호서비스를 받고 있고 그 서비스 비용의 일부를 지불하고 있으면 WMIP에 가입한 
경우에도 해당 비용을 계속해서 지불해야 합니다. 이러한 것을 “수혜자 책임” 이라고 합니다. 
DSHS의 홈 및 커뮤니티 서비스 사무실(Home and Community Services Office of DSHS)에서 
가입자의 소득과 기타 자산에 근거해 해당 비용을 산정한 후, 가입자가 
서비스 비용을 일부 지불해야 하면 그 비용을 알려드릴 것입니다.



16

가입자가 선택할 수 있는 건강관리서비스 수혜 방법

건강이 위기에 직면하여 당장 도움을 받아야 할 경우는 
어떻게 합니까?

1)  생명에 위협을 주는 응급사태이면 즉시 911 로 전화하십시오. 

2)  알코올/마약 위기문제는 알코올/마약 24시간 헬프라인, 1-800-562-1240 으로 
전화하십시오. 

3)  정신건강 위기의 경우는 위기라인, 1-800-584-3578 로 전화하십시오. 

4)  주전역 가정폭력 핫라인은 1-800-562-6025 로 전화하십시오.

5)  Molina의 24시간 가동되는 간호상담사전화, 1-800-564-8329 로 전화하십시오. 
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가입자의 권리와 책임은 무엇입니까?

가입자에게는 다음과 같은 권리가 있습니다.
• 본인의 진료 결정을 도울 권리와 치료를 거부할 권리

• 비용에 상관없이 이용할 수 있는 모든 치료에 관해 들을 권리

• 장기간 기다리지 않고 서비스를 받을 권리

• 경의로 대우 받을 권리. 차별대우는 허용되지 않습니다. 인종, 피부색, 국적, 성별,   
 종교, 성적지향, 나이, 종교, 신념, 장애 여부로 차별이나 불공평한 대우를 받을 수   
 없습니다.

• 나쁜 결과를 초래하지 않고 본인의 진료나 건강관리 및 염려사항에 대해 자유롭게   
 말할 권리 

• 본인의 개인정보나 의료정보를 기밀(사적)로 취급 받을 권리

• 본인의 의료기록부를 요청할 권리 및 사본을 획득할 권리 

• 필요에 따라 본인의 의료기록부 내용에 대한 정정 요청 권리 및 정정을 할 권리

• 다음에 관한 정보를 문의하고 획득할 권리

– 본인의 건강관리/진료 정보

– 본인의 의사에 관한 정보 및 전문의나 다른 의료진에게 의뢰되는 방법에 관한   
 정보

– 건강플랜에서 해당 진료비를 지불하는 방법에 관한 정보 - 이 정보는 가입자의   
 건강플랜에 전화해 문의하십시오.

– 본인이 선택할 수 있는 모든 치료 정보 및 그 치료를 받는 이유

– 본인의 건강플랜에 관한 정보

– 보험으로 보장되는 의료서비스에 관한 정보
 

가입자의 의무는 다음과 같습니다.
• 치료 거부를 포함하여 본인의 진료 결정을 도울 의무

• 예약 일시를 지키고 정시에 도착할 의무(늦거나 예약을 취소해야 하면 해당 의사실로   
 전화하십시오.)

• 의사가 해당 치료비를 지불 받을 수 있도록 필요한 정보를 의사에게 제공할 의무

• 모든 의사 방문시 DSHS 서비스 카드와 건강플랜 ID 카드를 지참할 의무

• 본인의 건강플랜과 보험으로 제공되는 의료서비스에 관해 알 의무

• 필요할 경우 건강서비스를 이용할 의무

• 본인이 받고자 하는 것처럼 동일하게 경의로 의사를 대할 의무

• 의사가 필요한 치료나 진료를 할 수 있도록 본인의 건강에 관한 모든 정보를 의사에게  
 제공할 의무

• 의사의 지시를 따를 의무
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사전 의사 결정서, 이의제기 및 항소

사전 의사 결정서:
사전 의사 결정서는 건강 관리에 대한 가입자의 선택사항을 서면으로 제공하며, 자신을 
대변할 수 없는 경우 대변인을 별도로 지정할 수 있습니다. 사전 의사 결정서를 작성한다는 
것은 주변인이나 담당 의사가 가입자의 지시 없이는 치료 선택 사항을 결정할 수 없음을 
의미합니다.

워싱턴주 법에는 다음과 같은 두 가지 종류의 사전 의사 결정서가 있습니다.

Durable Power of Attorney for Health Care(건강 관리 위임권). 가입자가 자신을 
대변할 수 없는 경우 가입자를 대신하여 치료 결정을 내릴 수 있는 다른 사람을 
지명합니다.

Directive to Physicians (의사에 대한 지시서). 삶을 연장하기 위해 치료를 받기를 원치 
않거나 자연사를 원한다는 내용이 담긴 서면 성명서입니다.

사전 의사 결정서는 언제든지 취소하실 수 있으며, 가까운 의사, 가족 및 친구 등에게 
얘기하실 수 있습니다. 진료에 대한 결정을 지금 서면으로 작성하십시오. 건강플랜이나 
의사가 사전 의사 결정서에 관해 더 자세하게 설명해 드릴 수 있습니다. 질문이 있으시면 
건강플랜에 전화하십시오. 

이의 제기 및 항소
다음 사항을 이의 또는 불만사항으로 들 수 있습니다.

• 의사실과의 문제

• 의사로부터 받은 치료비 고지서

• 진료를 받는데 발생한 모든 기타 문제

건강플랜에 이의나 불만사항을 제기할 경우 30일 이내에 응답을 받아야만 합니다.

의료서비스가 거부되었을 경우에는 응답 기한이 제한되어 있음에 유의하십시오.
거부란 건강플랜에서 가입자나 의사가 요청한 서비스를 승인하지 않거나 지불하지 않는 것을 
말하며, 서비스를 거부하면 이를 거부조치라고 합니다. 거부조치는 가입자나 의사가 요청한 
서비스를 건강플랜에서 거부 또는 종결하였다는 것을 통보하는 통지서입니다. 이 통지서에는 
건강플랜의 결정에 대해 가입자나 의사가 동의하지 않을 경우 취할 수 있는 가입자의 권리가 
설명되어 있습니다. 거부조치 통지서를 받은 후 90 일 이내에 항소를 요청할 수 있습니다. 
항소란 건강플랜의 거부조치에 동의하지 않을 경우 해당 사례를 검토해 달라고 가입자나 
의사가 건강플랜에 요청하는 절차를 말합니다. 플랜에서 거부조치를 한 기간에 이미 받고 
있는 치료나 서비스를 계속해서 받기를 원하면 10 일 이내에 항소를 요청해야만 합니다. 
최종 판결은 플랜으로부터 30 일 이내에 받아야만 합니다.

다음 페이지에 계속 >
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항소 판결에도 동의하지 않을 경우에는 90일 이내에 DSHS에 심의회를 요청할 수 있습니다. 
심의회는 Molina 에서 거절한 가입자의 항소사항을 DSHS에서 검토해 달라고 요청하는 
절차입니다. DSHS 심의회는 반드시 Molina 에서 가입자의 항소사항을 먼저 거부해야만 
요청할 수 있습니다. 심의회에 해당 사례를 담당할 대리인(변호사)을 대동할 수 있습니다. 
심의회 요청은 다음과 같이 요청하십시오. 

• 보사부 사무처(CSO)의 심의회 담당자와 상의함.

• 행정심의회 사무실, 1-800-538-8271 로 전화함.

• 행정심의회 사무실(주소:P.O. Box 42489, Olympia, WA 98504-2489)로 서면을   
 보냄 

반드시 거부된 서비스와 날짜, 거부 받은 항소 날짜 및 심의회를 원하는 이유 등을 알려주고, 
본인의 이름, 주소 및 전화번호 등을 제공하십시오.

심의회 후, 45 일 이내에 DSHS 로부터 판정 통지서를 받게 됩니다. DSHS 판정에 이의가 
있는 경우 “독립 검토 조직” (IRO)에 사례 검토를 요청할 수 있습니다. IRO는 Molina 와는 
상관이 없는 의사 그룹이며, 가입자의 사례를 검토합니다. IRO에 의한 검토는 Molina 에 180
일 이내에 요청해야만 합니다.

IRO 판정에 이의가 있는 경우 DSHS 재심위원회가 사례를 검토하도록 요청할 수 있습니다. 
DSHS 재심위원회의 검토는 IRO 판정 통지서를 받은 후 21일 이내에 요청해야 합니다. 본 
재심위원회의 판정은 최종적인 것으로써 다음과 같이 요청할 수 있습니다.

• 아래 번호로 DSHS 재심위원회에 전화함: 1-877-351-0002 (TTD 전용라인: 360-664-6178) 
• DSHS 재심위원회에 서면을 보냄(주소: P.O. Box 45803 Olympia, WA 98504-5803)

긴급을 요합니까? 긴급을 요하는 의학적 상태일 경우 가입자나 의사가 신속(속성) 검토 
또는 심의회를 요청할 수 있습니다. 이 요청이 받아들여질 경우 치료에 관한 결정이 72시간 
이내에 이루어집니다.

연방정부가 인정하는 아메리칸인디언 또는 알래스카 
원주민일 경우는 어떻게 됩니까? 

WMIP 에 가입한 후 부족클리닉 또는 DSHS 의료증으로 받는 서비스 (fee-for-
service) 를 이용하기로 결정할 경우는 어떻게 됩니까? 

• DSHS, 1-800-562-3022 로 전화하십시오. 부족클리닉이나 DSHS 의료증으로 받는   
 서비스(fee-for-service)로 변경하기 위해 기다리지 않아도 됩니다. 

• 부족 클리닉에 가셔서 말씀을 하시면 그들이 해당 양식을 기재하여 언제든지 WMIP을  
 해약할 수 있도록 할 것입니다. 
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가입자가 선택할 수 있는 건강관리서비스 수혜 방법

가입 선택의 여지
1) 가입

 WMIP에 가입하지 않았으나 가입하기를 원할 경우 가입신청서 (Sign-up form) 에 MHW
라고 기재된 네모 칸에 체크하여 완성한 후 DSHS 로 부치십시오. MHW 은 Molina 
Healthcare of Washington 의 두문자(頭文字)입니다.

 또는 DSHS, 1-800-562-3022 로 전화하여 WMIP 에 가입하겠다고 말씀하십시오. 
가입신청서를 작성하는 경우에는 DSHS 에 전화해 가입여부를 알릴 필요가 없습니다.  

 가입신청서를 DSHS로 부치실 때는 우표를 붙이지 않아도 됩니다. 뒷면에 수신자(이 
가입신청서를 받는 주소)의 주소가 나와 있습니다. 가입신청서를 떼어내어 수신자의 
주소가 밖으로 나오도록 접어 부치시면 됩니다. 다시 말씀드리지만 우표는 붙이실 
필요가 없습니다. 

2) 가입해약

 WMIP 가입 해약시에도 다음 페이지에 있는 가입신청서(Sign-up form) 를 사용하시면 
됩니다. 이 번에는 “FFS” 라고 기재된 네모 칸에 체크하면 WMIP 가입이 해약되고 
DSHS 의료증으로 받는 서비스 (Fee-for-Service) 로 변경됩니다. 

 가입신청서를 DSHS 로 부치실 때는 우표를 붙이지 않아도 됩니다. 뒷면에 수신자(이 
가입신청서를 받는 주소)의 주소가 나와 있습니다. 가입신청서를 떼어내어 수신자의 
주소가 밖으로 나오도록 접어 부치시면 됩니다. 다시 말씀드리지만 우표는 붙이실 
필요가 없습니다. 

 또는 그냥 DSHS, 1-800-562-3022 로 전화하셔서 WMIP 의 가입을 해약하겠다고 
말씀하십시오. 

3) WMIP 가입 유지

 이미 WMIP 에 가입해 있고 그대로 유지하기를 원하시면 아무 것도 하실 필요가 
없습니다.

WMIP 와 함께 일하는 주치의(PCP)를 찾고자 하십니까? 
Molina, 1-800-869-7165 로 전화하시면 주치의(PCP)를 찾을 수 있는 도움을 받을 수 
있습니다.

또는 가입신청서 2 항에 의사의 이름을 적어서 보내면 Molina 에서 그 의사를 가입자의 
주치의로 이용하실 수 있도록 노력할 것입니다.
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